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บทคัดยอ 
        การศึกษานี้ มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาความรูและพฤติกรรมการ
บริโภคเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพของประชาชนในเขตอําเภอลับแล 
จังหวัดอุตรดิตถ จํานวน 1,136 คน ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
ระหวางวันที่ 1 พฤษภาคม – 30 มิถุนายน 2552 เคร่ืองมือที่ใชในการ
เก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถามประเมินความรูและพฤติกรรมการ
บริโภคเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ ที่จัดทําโดยสํานักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข สถิติที่นํามาวิเคราะหขอมูล ไดแก 
การแจกแจงความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การ
วิเคราะหความสัมพันธอยางงายแบบเพียรสัน (Pearson Simple 
Correlation Product Moment) , Independent – t – test และ
วิเคราะหความแปรปรวนทางเดียว (One Way ANOVA) ที่ระดับ
นัยสําคัญ .05 
         ผลการศึกษาพบวา กลุมตัวอยาง สวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 
63.2 เพศชาย 36.8 อายุระหวาง 31 – 40 ป อายุเฉลี่ย 38.31 ปจบ
การศึกษาระดับประถมศึกษา สถานภาพสมรสคู ประกอบอาชีพ
เกษตรกรรม รายไดตอเดือนเฉลี่ย 6789.04 บาท ความรูเก่ียวกับ
ผลิตภัณฑสุขภาพอยูในระดับมาก รองลงมา คือระดับปานกลาง ความรู
เก่ียวกับสิทธิผูบริโภคและชองทางรองเรียน ไดแก กอนตัดสินใจซ้ือ
สินคา มีสิทธิถามขอมูลเพ่ิมเติมจากผูขาย รอยละ 99.8 รองลงมา คือ มี
สิทธิ ที่จะไดรับสินคาหรือบริการที่ปลอดภัย รอยละ 93.3 เมื่อไดรับ
อันตรายหรือความเสียหายจากการบริโภคสินคาหรือบริการ ทานมีสิทธิ
ที่จะเรียกรองคาชดเชยหรือคาเสียหาย จากผูขายหรือผูผลิตได รอยละ 
71.7 และตองซ้ือสินคาหรือบริการนั้น ๆ หากทานไดทดลองหรือชิม
สินคานั้น รอยละ 63.8 
         พฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพสวนใหญอยูปฏิบัติเปน
บางคร้ัง รองลงมา คือ ปฏิบัติเปนประจํา และปฏิบัติเปนนาน ๆ คร้ัง 
พฤติกรรมการปองกันสิทธิผูบริโภค สวนใหญ ไมเคยไดรับอันตรายหรือ
ความเสียหายจาการบริโภคสินคาหรือบริการ รอยละ 80.9 รองลงมา 
คือ เคยไดรับอันตรายหรือความเสียหายจากการบริโภคสินคาหรือ
บริการ รอยละ 19.1 เพศ อายุ การศึกษา อาชีพ สถานภาพสมรส 
รายไดตอเดือนที่แตกตางกันมีความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพแตกตาง
กัน และอายุ การศึกษา อาชีพ สถานภาพสมรส รายไดตอเดือนที่
แตกตางกันมีพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพแตกตางกัน 
 
คําสําคัญ พฤติกรรมการบริโภค, ผลิตภัณฑสุขภาพ 
 

Abstract 
       The study was to investigate knowledge and 
consumer’ behavior on health products among people in 
Amper Lublea, Uttaradit Province, Thailand (n= 1,136). 

Knowledge and consumer’ behavior of health product 
questionnaires were collected that was creating from the 
Federal and Drug Administration, Ministry of Public Health, 
Thailand. Pearson Simple Correlation Product Moment, 
Independent t – test, and One way ANOVA were analyzed 
at a critical value .05. Findings showed that the majority of 
the subjects were female (63.2%) and age between 31-40 
years old. The mean age was 38.31 years old. They 
graduated on the elementary level. The majority of subjects 
were marrying. Agriculture occupation was the greater part. 
Money income was 6,789.04 Baht a month. Knowledge on 
health product was a high level followed by the moderate 
level. For knowledge related on consumer’ privilege and 
accessibility on prosecute such as before making decision to 
buy products, they had the rights to ask information from 
retailers (99.8%). They had the rights to get safe products 
and services (93.3%). When they get injured or suffering 
from products or services, they had the rights to get the 
compensation from the traders or suppliers (71.7%). They 
had to buy a product or service if they had tried the 
product (63.8%). The majority of consumer’s behavior on 
health products was performing on sometimes followed by 
often practicing and mild performing. Behaviors on the 
protection of consumer’s privilege were never getting 
dangerous or damage from consuming the products or 
services (80.9%).   
 
Keywords: Consumer’ behaviors, health product, People  
 

1. บทนํา 
       ตามเจตนารมณแหงรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย 
พุทธศักราช 2540 มาตรา 57 กลาววา“ประชาชนตองไดรับการ
คุมครองในฐานะผูบริโภค ดานสุขภาพอยางเสมอกัน” โดยใหสําคัญ กับ
เร่ืองสิทธิในฐานะผูบริโภค ไมใหผูใดมาเอารัดเอาเปรียบหรือยัดเยียดให
ซ้ือและบริโภคแตเฉพาะสิ่งที่ผูประกอบการหรือผูขายเปนผูกําหนดให 
ทั้งชนิด ปริมาณ ราคาและคุณภาพ แมแตสิ่งเจือปนดวยสารพิษอันเปน
การทําลายสุขภาพของผูบริโภค [1] ซ่ึงการคุมครองผูบริโภคเปนการ
ปกปองดูแลผูบริโภคใหไดรับความปลอดภัย เปนธรรมและประหยัดจาก
การบริโภคสินคาและบริการ เพ่ือใหผูบริโภคปลอดภัยจากการใชบริการ
ด า น สุ ข ภ า พ แ ล ะ ผ ลิ ต ภั ณ ฑ ด า น สุ ข ภ า พ ไ ม ว า เ ป น
อาหาร ยา เคร่ืองสําอาง ผลิตภัณฑและบริการตางๆ ที่มีผลกระทบตอ
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สุขภาพ โดยกําหนดสิทธิในการเขาถึงดานสุขภาพที่เหมาะสม รวมทั้ง
สิทธิที่จะไดรับขอมูลขาวสาร ความรู เปนตน [2] 
         สถานการณปจจุบันไดมีสินคาและการบริการที่หลากหลายเพ่ิม
มากขึ้น ในการดําเนินการดานคุมครองผูบริโภคที่ผานมา ภาคประชาชน
เขามาทีบทบาทนอยทําใหขาดการมีสวนรวมและพัฒนาที่ยั่งยืน และ
การไดรับขอมูลขาวสารไมเพียงพอ ทําใหเกิดการเอารัดเอาเปรียบจาก
ผูประกอบการหรือผูจําหนายสินคาและบริการ[3], [4] 
         ผูวิจัย เห็นความสําคัญของการคุมครองผูบริโภคและการไดรับ
ขอมูลขาวสารที่ถูกตอง จึงทําการศึกษาความรูและพฤติกรรมการ
บริโภคเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพของประชาชนในเขต อําเภอลับแล 
จังหวัดอุตรดิตถ เพ่ือนําผลการศึกษามาเปนแนวทางในการเสริมสราง
ความรูความเขาใจที่ถูกตองดานพฤติกรรมสุขภาพ แกประชาชนและ
หนวยงานที่เก่ียวของใหสอดคลองกับเปาหมายเมืองไทยสุขภาพด ี
(Healthy Thailand) และสภาพปญหาดานสุขภาพในพ้ืนที ่
 

2. วัตถุประสงค 
         2.1 เพ่ือศึกษาความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพและพฤติกรรม
การบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพในเขตอําเภอลับแล จังหวัดอุตรดิตถ 
         2.2. เพ่ือศึกษาความสัมพันธระหวางความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑ
สุขภาพกับพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพในเขตอําเภอลับแล 
จังหวัดอุตรดิตถ 
         2.3 เพ่ือเปรียบเทียบความแตกตางระหวางความรูเก่ียวและ
ผลิตภัณฑสุขภาพกับพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพกับขอมูล
ทั่วไปของประชาชนในเขตอําเภอลับแล จังหวัดอุตรดิตถ 
 

3. กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
         ตัวแปรอิสระ   ตัวแปรตาม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

4. วิธีดําเนินการศึกษา 
        การศึกษานี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) 
เพ่ือศึกษาความรูและพฤติกรรมการบริโภคเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ
ของประชาชนในเขต อําเภอลับแล จังหวัดอุตรดิตถ  
        4.1 กลุมตัวอยาง ไดแก ประชาชนอายุ 15 ป ขึ้นไป ในเขต
อําเภอลับแล จังหวัดอุตรดิตถ จํานวน 1,136 คน 
        4.2 เคร่ืองมือที่ใชในการศึกษาเปนแบบสอบถามประเมินความรู
และพฤติกรรมการบริโภคเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ ที่จัดทําโดย
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา แบงออกเปน 2 สวน ไดแก 

1) ขอมูลทั่วไป ไดแก เพศ อายุ การศึกษา อาชีพ  
สถานภาพสมรสและรายไดตอเดือน (บาท) 
 2) พฤติกรรมบริโภคในเขตอําเภอลับแล จังหวัดอุตรดิตถ 
แบงออกเปน 4 ตอน คือ 

     ตอนที่ 1 แบบวัดความรูเ ก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ 
จํานวน 11 ขอ ลักษณะขอคําถามเปนแบบตัวเลือก ใช ไมใช และไมใช 
ซ่ึงขอคําถามที่เปนขอความทางบวก ไดแก ขอ 1 , 2, 4 , 5, 8  และ 10 
ขอความทางลบ ไดแก ขอ 3 , 6 , 9 และ 11 ถาตอบใช เทากับ 1 
คะแนน ไมใช เทากับ 0 คะแนน ลักษณะขอคําถามทางลบ ไดแก 3 , 6 
และ 10 ถาตอบใช เทากับ 0 คะแนน ไมใช เทากับ 1 คะแนน กําหนด
เกณฑระดับความรูออกเปน 3 ระดับ คือ มาก (10 – 11 คะแนน) ปาน
กลาง (7 – 9 คะแนน) นอย (1 – 6 คะแนน) 

    ตอนที่ 2 แบบวัดความรู เก่ียวกับสิทธิผูบริโภคและ
ชองทางการรองเรียน ประกอบดวย 1) ความรูเก่ียวกับสิทธิผูบริโภค 
จํานวน 4 ขอ ลักษณะขอคําถามเปนแบบตัวเลือก ใช ไมใช และไม
แนใจ ขอคําถามที่เปนขอความทางบวก ไดแก ขอ 1 และ 3 ขอความ
ทางลบ ไดแก ขอ 2, 4 ข) ความรูเก่ียวกับชองทางการรองเรียนจํานวน 
7 ขอ ลักษณะขอคําถามเปนแบบตัวเลือก ไดแก ได ไมได และไมแนใจ 
กําหนดเกณฑการแปลความหมายของความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ  
    ตอนที่ 3 พฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพ จํานวน 
11 ขอ ลักษณะขอคําถามเปนแบบมาตรสวนประมาณคา (Rating 
scale) ไดแก ปฏิบัติเปนประจํา บางคร้ัง นาน ๆ คร้ัง และไมเคยปฏิบัติ
เลย ซ่ึงขอคําถามที่เปนขอความทางบวก ไดแก ขอ 1, 2, 3, 4, 5, 8, 9 
และ 11 ขอความทางลบ ไดแก ขอ 6, 7 และ 10 กําหนดเกณฑระดับ
ความรูออกเปน 4 ระดับ คือ ปฏิบัติเปนประจํา (35 – 44 คะแนน) 
ปฏิบัติเปนบางคร้ัง (25 – 34 คะแนน) ปฏิบัตินานๆ คร้ัง (11 - 24
คะแนน) 
          ตอนที่ 4 พฤติกรรมการปกปองสิทธิผูบริโภค จํานวน 3 ขอ 
ลักษณะขอคําถามขอที่ 1, 2, 3 เปนแบบตัวเลือก ไดแก เคยหรือ
รองเรียน เทากับ 1 คะแนน ไมเคยหรือไมรองเรียนเทากับ 0 คะแนน 
และถาในขอที่ 3 เลือกตอบ ไมรองเรียนใหทําขอที่ 4 ที่ลักษณะเปน
แบบตัวเลือกที่ตอบไดมากกวา 1 ขอ (จํานวน 8 ขอ) ถาตอบเทากับ 1 
คะแนน ไมตอบเทากับ 0 คะแนน 
          ผูวิจัยทําการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเอง ระหวางวันที่ 1 
พฤษภาคม – 30 มิถุนายน 2552 
        3.3 การวิเคราะหขอมูล 
 ขอมูลทั่ วไป ความ รู เ ก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ และ
พฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพ วิเคราะหดวยสถิติ จํานวน รอย
ละ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน วิเคราะหความสัมพันธระหวาง
ความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพกับพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑ
สุขภาพดวยสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน (Pearson’s 
coefficient product moment) เปรียบเทียบความแตกตางคะแนน
เฉลี่ยความรูเ ก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพและพฤติกรรมการบริโภค
ผลิตภัณฑสุขภาพดวยสถิติ Independent – t – test และความ
แปรปรวนทางเดียว (ONEWAY ANOVA) ที่ระดับนัยสําคัญ .05 
 

5. ผลการวิจัย 
        5.1 ประชาชนอายุ 15 ป ขึ้นไป ในเขตอําเภอลับแล จังหวัด
อุตรดิตถ เปนเพศหญิง รอยละ 63.2 เพศชาย 36.8 อายุระหวาง 31–
40 ป อายุเฉลี่ย 38.31 ป จบการศึกษาระดับประถมศึกษา รอยละ 
33.9 รองลงมา คือ มัธยมศึกษาตอนตน รอยละ 30.4 สถานภาพสมรส
คู รอยละ 62.1 รองลงมา คือ โสด รอยละ29.8 ประกอบอาชีพ
เกษตรกรรม รอยละ 29.1 รองลงมา คือ รับราชการ รอยละ 19.5 
คาขาย รอยละ 15.8 รายไดตอเดือนนอยกวา 5000 บาท รอยละ 68.0
รายไดตอเดือนเฉลี่ย 6789.04 บาท  

ขอมูลทั่วไป 
1. เพศ 
2. อาย ุ
3. การวิจัย 
4. อาชีพ 
5. สถานภาพ
สมรส 

- ความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ 

 

- พฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑ 
  สุขภาพ 
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        5.2 ความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพของประชาชนในเขตอําเภอ
ลับแล จังหวัดอุตรดิตถ อยูในระดับมาก รอยละ 63.4 รองลงมา คือ 
ปานกลาง รอยละ 26.7 และระดับนอย รอยละ 9.9 คะแนนเฉลี่ย 9.54 
คะแนน เมื่อจําแนกรายขอ พบวา คะแนนสูงสุด 3 อันดับแรก ไดแก  
การรับประทานอาหารที่ใชน้ํามันทอดซํ้าหลายๆ คร้ัง อาจเปนสาเหตุ
หนึ่งของการเกิดโรคมะเร็ง รอยละ 100.0 รองลงมา คือ ขอมูลบนฉลาก 
“ควรบริโภคกอน 04/09/06” หมายถึง ควรบริโภคผลิตภัณฑนี้กอน
วันที่ 4 เดือนกันยายน ค.ศ. 2006 (พ.ศ. 2549) รอยละ 98.2 และ 
กฎหมายกําหนดใหเคร่ืองสําอางทุกชนิดที่วางชายในประเทศไทยตองมี
ฉลากภาษาไทย รอยละ 97.8  
        5.3 ความรูเก่ียวกับสิทธิผูบริโภคและชองทางการรองเรียน 
พบวา สวนใหญมีความรูวากอนตัดสินใจซ้ือสินคา มีสิทธิถามขอมูล
เพ่ิมเติมจากผูขาย รอยละ 99.8 รองลงมา คือ มีสิทธิที่จะไดรับสินคา
หรือบริการที่ปลอดภัย รอยละ 93.3 เมื่อไดรับอันตรายหรือความ
เสียหายจากการบริโภคสินคาหรือบริการ มีสิทธิที่จะเรียกรองคาชดเชย
หรือคาเสียหายจากผูขายหรือผูผลิตได รอยละ 71.7 และทานตองซ้ือ
สินคาหรือบริการนั้น ๆ หากทานไดทดลองหรือชิมสินคานั้น รอยละ 
63.8 
        5.4 พฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพของประชาชนในเขต
อําเภอลับแล จังหวัดอุตรดิตถ พบวา สวนใหญปฏิบัติเปนบางคร้ัง รอย
ละ 63.2 รองลงมา คือ ปฏิบัติเปนประจํา รอยละ 36.8 และปฏิบัติเปน
นาน ๆ คร้ัง รอยละ 7.1 คะแนนเฉลี่ย 34.48 คะแนน เมื่อจําแนกราย
ขอ พบวา ปฏิบัติเปนประจํา ไดแก การอานสาระสําคัญบนฉลากกอน
ซ้ือหรือบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพ เชน ชื่อผลิตภัณฑ วันหมดอายุ 
สถานที่ผลิต รอยละ 70.4 รองลงมา คือ การปฏิบัติตามคําแนะนําการ
ใชผลิตภัณฑสุขภาพตามที่ฉลากระบุ รอยละ 70.0 และการเลือกซ้ือยา
จากรานที่มีเภสัชกรอยูประจํารานรอยละ 68.8 
        5.5 พฤติกรรมการปองกันสิทธิผูบริโภคของประชาชนในอําเภอ
ลับแล จังหวัดอุตรดิตถ พบวา สวนใหญ เคยไดรับอันตรายหรือความ
เสียหายจาการบริโภคสินคาหรือบริการ รอยละ 19.1 และเมื่อไดรับ
อันตรายหรือความเสียหายจากการบริโภคสินคาหรือการบริการ จะไม
รองเรียนไปยังหนวยงานคุมครองผูบริโภค รอยละ 94.2 ในอนาคต หาก
ไดรับอันตรายหรือความเสียหายจากการบริโภคสินคาหรือบริการ คิดจะ
รองเรียนไปยังหนวยงานคุมครองผูบริโภค รอยละ 34.4 และสาเหตุที่ไม
ไปรองเรียน เมื่อไดรับความเสียหายหรือไดรับอันตรายจากการบริโภค
สินคาหรือบริการ ไดแก กลัวความยุงยาก รอยละ 76.2 รองลงมา คือ 
ไมทราบวาจะไปรองเรียนที่ไหน รอยละ 59.1 ไมอยากมี เร่ืองกับ
ผูประกอบการ รอยละ 38.5 และไมทราบวาจะรองเรียนอยางไร รอย
ละ 26.9 
        5.6 ความรู เ ก่ียว กับผลิตภัณฑสุขภาพมีความสัม พันธ กับ
พฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพในทางบวกระดับนอย (r = 
.332, p = .000)  
         5.7 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางความรูเก่ียวกับ
ผลิตภัณฑสุขภาพกับกับขอมูลทั่วไปของประชาชนในเขตอําเภอลับแล 
จังหวัดอุตรดิตถ พบวา  

 เพศหญิงมีความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพดีกวาเพศชาย
อยางมีนัยสําคัญทางสถิต ิ(t = 5.674 , p = .000) 

 อายุที่แตกตางกันมีความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ
แตกตางกัน (F = 44.645 , p = .000)  

 การศึกษาแตกตางกันมีความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ
แตกตางกัน (F = 60.506 , p = .000)   

 อาชีพแตกตางกันมีความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ
แตกตางกัน (F = 108.177 , p = .000)  
            สถานภาพสมรสที่แตกตางกันมีความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑ
สุขภาพแตกตางกัน (F = 81.281 , p = .000)  
            รายไดตอเดือนแตกตางกันมีความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ
แตกตางกัน (F = 81.281 , p = .000)  
        5.8 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางพฤติกรรมการบริโภค
ผลิตภัณฑสุขภาพกับขอมูลทั่วไปของประชาชนในเขตอําเภอลับแล 
จังหวัดอุตรดิตถ พบวา  
 พฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพของเพศชายและ
เพศหญิงไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (t = .338 , p 
= .735) 

อายุที่แตกตางกันมีพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพ
แตกตางกัน (F = 53.570 , p = .000) 

การศึกษาแตกตางกันมีพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑ
สุขภาพแตกตางกัน (F = 15.139 , p = .000) 

อาชีพที่แตกตางกันมีพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑ
สุขภาพแตกตางกัน (F = 219.596 , p = .000)  

รายไดตอเดือนที่แตกตาง กันมีพฤติกรรมการบริโภค
ผลิตภัณฑสุขภาพแตกตางกัน (F = 22.533 , p = .000)  
 

6. อภิปรายผล 
        การวิจัยนี้พบวา ความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพอยูในระดับ
มาก รอยละ 63.4 รองลงมา คือ ปานกลาง รอยละ 26.7 และระดับ
นอย รอยละ 9.9 คะแนนเฉลี่ย 9.54 คะแนน โดยความรูเก่ียวกับ
ผลิตภัณฑสุขภาพคะแนนสูงสุด ไดแก การรับประทานอาหารที่ใชน้ํามัน
ทอดซํ้าและการอานขอมูลบนฉลาก “ควรบริโภคกอน 04/09/06” 
หมายถึง ควรบริโภคผลิตภัณฑนี้กอนวันที่ 4 เดือนกันยายน ค.ศ. 2006 
(พ.ศ. 2549) รวมทั้ง กฎหมายกําหนดใหเคร่ืองสําอางทุกชนิดที่วางชาย
ในประเทศไทยตองมีฉลากภาษาไทย แตความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑเสริม
อาหารที่สามารถรักษาโรคไดตามโฆษณายอยูในระดับต่ํา สอดคลองกับ
ผลการศึกษาของนิภาภรณ จัยวัฒน และคณะ[5] ที่พบวา ความรู
เก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพประชาชนทั่วไป อาย ุ12 – 60 ป อยูในระดับ
มาก ซ่ึงสิทธขิองผูบริโภคพบวา กอนตัดสินใจซ้ือสินคาผูบริโภคมีสิทธิ
ถามขอมูลเพ่ิมเติมจากผูขายได รวมทั้ง คิดวาตนเองมีสิทธิ์ที่จะไดรับ
สินคาหรือบริการที่ปลอดภัย และเมื่อไดรับอันตรายหรือความเสียหาย
จากการบริโภคสินคาหรือบริการ มีสิทธิเรียกคาเสียหายหรือคาชดเชย
จากผูขายหรือผูผลิตได  เมื่อไดรับความเสียหายจะไมรองเรียนตอ
หนวยงานที่เก่ียวของกับการคุมครองผูบริโภคเนื่องจากกลัวเสียเวลา
และความยุงยากที่อาจเกิดขึ้น รวมทั้งทราบชองทางการรองเรียนเมื่อ
ไมไดรับความเปนธรรมเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ ไดแก สํานักงาน
คณะกรรมการคุมครองผูบริโภคและสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
เชนเดียวกับผลการศึกษาของผุสดี เวชพัฒน และคณะ[6] ที่พบวา
หนวยงานที่ประชาชนนึกถึงและจะรองเรียนเปนอันดับแรก ไดแก 
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา เพราะคิดวาเปนหนวยงานที่
นาเชื่อถือและปกปองสิทธิได แสดงใหเห็นวา ประชาชนสวนใหญทราบ
ชองทางการรองเรียนเพ่ือรักษาสิทธิประโยชนของตนเอง เมื่อไมไดรับ
ความเปนธรรมเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ ผลการวิจัยพบวา พฤติกรรม
การบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพ สวนใหญอยูปฏิบัติเปนบางคร้ัง รองลงมา 
คือ ปฏิบัติเปนประจําและนาน ๆ ค ร้ัง โดยพฤติกรรมการบริโภค
ผลิตภัณฑสุขภาพที่ปฏิบัติเปนประจํา ไดแก การอานสาระสําคัญบน
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ฉลากกอนซ้ือหรือบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพ เชน ชื่อผลิตภัณฑ วัน
หมดอายุ สถานที่ผลิต) การปฏิบัติตามคําแนะนําการใชผลิตภัณฑ
สุขภาพตามที่ฉลากระบุและการเลือกซ้ือยาจากรานที่มีเภสัชกรอยู
ประจําราน สอดคลองกับผลการศกึษาของนิภาภรณ จัยวัฒน และคณะ 
[5] ที่พบวา พฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพที่ถูกตองกอนซ้ือ
หรือกอนบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพจะอานสาระสําคัญบนฉลาก เชน ชื่อ
ผลิตภัณฑ ประเภทหรือชนิด ชื่อสวนประกอบสําคัญ ชื่อและที่ตั้งผูผลิต 
วันเดือนปที่ผลิตหรือ วันหมดอายุ วิธีใช การเก็บรักษาและประมาณ
สุทธ ิสําหรับพฤติกรรมการปองกันสิทธิผูบริโภคของประชาชน พบวา 
ไมเคยไดรับอันตรายหรือความเสียหายจาการบริโภคสินคาหรือบริการ 
รอยละ 80.9 แตถาไดรับอันตรายหรือความเสียหายจากการบริโภค
สินคาหรือบริการ จะรองเรียนไปยังหนวยงานคุมครองผูบริโภค เพียง
รอยละ 5.8  
           ในอนาคต หากได รับอันตรายหรือความเสียหายจากการ
บริโภคสินคาหรือบริการ จะรองเรียนไปยังหนวยงานคุมครองผูบริโภค 
รอยละ 34.4 และสาเหตุที่ไมไปรองเรียนเมื่อไดรับความเสียหายหรือ
ไดรับอันตรายจากการบริโภคสินคาหรือบริการ ไดแก กลัวความยุงยาก 
รอยละ 76.2 รองลงมา คือ ไมทราบวาจะไปรองเรียนที่ไหน รอยละ 
59.1 ไมอยากมีเร่ืองกับผูประกอบการ รอยละ 38.5 และไมทราบวาจะ
รองเรียนอยางไร รอยละ 26.9 เชนเดียวกับผลการศึกษาของอัจจิมา 
เหลืองดิรก [7] ที่ศึกษาพฤติกรรมการปกปองสิทธิผูบริโภคในจังหวัด
ตรัง พบวา ไมเคยไดรับอันตรายหรือความเสียหายจากการบริโภค
ผลิตภัณฑสุขภาพ และไมเคยรองเรียนไปยังหนวยงานที่คุมครอง
ผูบริโภคเมื่อไดรับอันตรายหรือความเสียหาย แตสวนใหญคิดวาจะ
รองเรียนหากไดรับอันตรายในอนาคต  นอกจากนี้ ผลการศึกษาพบวา 
เพศ อายุ การศึกษา อาชีพ สถานภาพสมรส รายไดตอเดือนที่แตกตาง
กันมีความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพแตกตางกัน และอายุ การศึกษา 
อาชีพ สถานภาพสมรส รายไดตอเดือนที่แตกตางกันมีพฤติกรรมการ
บริโภคผลิตภัณฑสุขภาพแตกตางกัน แตกตางจากผลการศึกษาของ
อัจจิมา เหลืองดิรก [4] ที่ศึกษาพบวาพฤติกรรมการบริโภคไมมี
ความสัมพันธกับเพศ อายุ ดังนั้นการดําเนินงานเสริมสรางความรูและ
การปฏิบัติเก่ียวกับการบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพควรใหประชาชนมีการ
รับรูขาวสารการเผยแพรความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพของสํานักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา พบวา กลุมตัวอยางรับรูจากสื่อโทรทัศน
มากที่สุด จึงควรเพ่ิมงบประมาณและปรับปรุงคุณภาพของสื่อโทรทัศน 
เนื่องจากเปนชองทางที่เขาถึงประชาชนมากที่สุด และเปนการเผยแพร
รณรงค ประชาสัมพันธ ใหประชาชนไดรับรูขาวสารไดอยางครอบคลุม  
 

7. ขอเสนอแนะ 
        7.1 ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
 1)  ควรมีการเส ริมสรางความรู เ ก่ียวกับการเลือกซ้ือ
ผลิตภัณฑสุขภาพอยางตอเนื่อง โดยนําการมีสวนรวมขององคกรสวน
ทองถิ่น เนื่องอยางเปนองคกรที่อยูใกลชิดกับประชาชนมากที่สุด 
 2) ควรมีการปลูกฝงเก่ียวกับความรูและพฤติกรรมการ
บริ โภค เ ก่ียว กับผลิต ภัณฑสุ ขภาพในสถานศึกษาตั้ ง แต ระดั บ
ประถมศึกษา  
        7.2 ขอเสนอแนะในการศึกษาคร้ังตอไป 
 1) ควรศึกษาเชิงคุณภาพเก่ียวกับความรูและพฤติกรรมการ
บริโภคเก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพ 
 2) ควรศึกษาเก่ียวกับความรูและพฤติกรรมการบริโภค
เก่ียวกับผลิตภัณฑสุขภาพของผูจําหนายผลิตภัณฑสุขภาพ 

8. กิตติกรรมประกาศ 
         ผูวิจัย ขอขอบคุณเภสัชกรเกรียงศักดิ์ โตวนิชย นักวิชาการ
สาธารณสุขเชี่ยวชาญ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุตรดิตถ นายแพทย
กิตติพงศ อุบลสะอาด ผูอํานวยการโรงพยาบาลลับแล ที่กรุณาให
คําแนะนําและเปนที่ปรึกษางานวิจัยนี้ ขอขอบคุณ ประชาชนในเขต
อําเภอลับแล จังหวัดอุตรดิตถ ที่กรุณาตอบแบบสอบถามงานวิจัยคร้ังนี้ 
สงผลใหงานวิจัยนี้ สําเร็จดวยด ี
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